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“Não devemos ter medo dos confrontos...  
até os planetas se chocam e do caos nascem as estrelas.”  
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Resumo 
O presente estudo pretende compreender se a vinculação ao pai é diferente entre 
as adolescentes que engravidam e as adolescentes que não engravidam; e o mesmo em 
relação à vinculação à mãe. Deste modo, tentamos perceber se essa vinculação pode ser 
visto como factor de risco para a gravidez na adolescência. Neste estudo, participaram 
60 adolescentes, 29 não-grávidas e 31 grávidas, com uma média de idades de 16 anos, 
que habitam no Distrito de Lisboa. De forma a avaliar a vinculação destas adolescentes 
aos seus pais, utilizou-se o Questionário de Vinculação ao Pai e à Mãe (QVPM). 
Construiu-se um questionário sociodemográfico de forma a recolher informações acerca 
das características da amostra. Esperava-se que a vinculação ao pai fosse diferente nas 
adolescentes grávidas e nas adolescentes não grávidas, mais especificamente que a 
vinculação com o pai nas adolescentes grávidas fosse mais negativa, e que a vinculação 
à mãe fosse semelhante nas adolescentes grávidas e não grávidas. As diferenças não 
foram significativas, revelando que a vinculação ao pai e a vinculação à mãe são 
idênticas em ambos os grupos de adolescentes. No entanto, na dimensão Inibição da 
exploração e individualidade do QVPM na vinculação ao pai, verificou-se uma 
diferença quase significativa entre os dois grupos, o que será um valor a ter em conta, 
uma vez que as adolescentes grávidas mostraram um valor superior, como seria de 
esperar. 
 
Palavras-chave: Adolescência, Gravidez na Adolescência, Vinculação, Vinculação ao 
Pai, Vinculação à Mãe
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Abstract 
This study aims to understand if attachment to father is different between 
adolescents that become pregnant and adolescents that don‟t become pregnant, and the 
same for mother attachment. This way, we are trying to understand if this attachment 
can be seen as a risk factor for adolescents‟ pregnancy. In this study subjects were 60 
adolescents, 29 not pregnant and 31 pregnant with a mean age of 16 years old, living at 
Lisbon District. In order to assess the attachment of these adolescents towards their 
parents, we used the Attachment to Father and Mother Questionnaire (QVPM). It was 
created a socio-demographic questionnaire to collect information about the features of 
the sample. We expected that attachment to father would be different between pregnant 
adolescents and non pregnant adolescents, more specifically that attachment to father in 
pregnant adolescents would be more negative, and that attachment to mother would be 
similar between pregnant and non pregnant adolescents. Differences were not 
significant, showing that attachment to father and attachment to mother are similar in 
both groups of adolescents. Nevertheless, in the Inhibition and exploration of 
individuality dimension of QVPM in attachment to father, we observed a nearly 
significant difference between the two adolescents groups, which is a value to pay 
attention because pregnant adolescents presented a higher value, as expected.  
 
Keywords: Adolescence, Adolescent Pregnancy, Attachment, Attachment to Father, 
Attachment to Mother 
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INTRODUÇÃO 
O presente trabalho centra-se no estudo da vinculação ao Pai e à Mãe em 
grávidas adolescentes. Este interesse surgiu no âmbito do estagio curricular, onde se 
constatou que estas adolescentes tinham características muito específicas, suscitando 
assim a curiosidade de tentar perceber se estas características influenciam o facto de as 
adolescentes virem a engravidar ou não. 
 A adolescência é uma etapa da vida caracterizada pela passagem para a vida 
adulta, sendo um período de grandes mudanças, a nível individual e social (Silva, 2008). 
 A nível individual existem mudanças psicológicas, como a procura da 
identidade; mas também mudanças físicas a que comummente se chama puberdade. No 
entanto as alterações nestes dois níveis podem não coincidir, e em alguns casos o 
amadurecimento biológico não é acompanhado pelo amadurecimento psicológico, o que 
pode trazer alguns riscos, nomeadamente no que diz respeito a uma iniciação sexual 
prematura (Simkins, citado por Boruchovitch, 1992; Aquino et al., 2003). Tendo em 
conta estes factos, nos últimos tempos o comportamento dos adolescentes neste âmbito 
tem-se vindo a alterar, o que suscita uma preocupação com o número de gravidezes na 
adolescência. 
Ao tentar perceber o fenómeno da gravidez na adolescência, há factores que 
parecem ser comuns a todas, como por exemplo, a baixa escolaridade, meios 
socioeconómicos desfavorecidos, famílias disfuncionais e pais ausentes (Brandão & 
Heilborn, 2006). Parece, assim importante compreender a qualidade das relações 
familiares da adolescente. 
Desde o nascimento são estabelecidas relações e vínculos com aqueles que nos 
rodeiam, inicialmente e principalmente com a mãe, depois com o pai e vamos alargando 
assim essas relações que nos dão suporte e nos fazem evoluir. Estas relações têm formas 
diferentes e nem sempre são satisfatórias, podendo influenciar as relações futuras 
(Canavarro, 2004). 
Embora a adolescência seja uma fase de individualização, os adolescentes 
continuam a procurar o apoio parental e desejam que o seu apoio e disponibilidade se 
mantenham (Ribeiro & Sousa, 2002). Verifica-se, também, que as relações com o pai 
servem de modelo para as suas relações amorosas e, também, enquanto futuros pais. 
Assim, pretendo investigar a relação entre vinculação da adolescente ao pai e o 
facto de esta engravidar ou não. 
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O presente estudo está organizado em oito Capítulos. No primeiro apresenta-se 
uma introdução teórica, realizada com base na revisão de literatura efectuada, 
começando com o tema da adolescência, passando pela gravidez na adolescência e 
terminando na vinculação. No Capítulo 2 descrevem-se os objectivos e as hipóteses 
gerais. Seguidamente, o Capítulo 3 apresenta a metodologia, definindo e 
operacionalizando as variáveis. O que se segue é o Capítulo 4 com as hipóteses 
específicas pormenorizadas. No Capítulo 5 apresenta-se o delineamento do estudo com 
a descrição do procedimento efectuado. No Capítulo 6 são apresentados os vários 
resultados obtidos. O Capítulo 7 apresenta a discussão dos resultados. E por fim, o 
capítulo 8 refere-se à conclusão. 
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CAPÍTULO 1: INTRODUÇÃO TEÓRICA 
1.1 Adolescência 
O termo adolescência tem origem no latim “adolescere”, que significa crescer 
(Traverso-Yépez & Pinheiro, 2002; Silva, 2008). 
A adolescência é uma etapa da vida caracterizada pela passagem para a vida 
adulta, em que se espera a aquisição da capacidade de auto-gestão e de 
responsabilização pelos próprios actos (Silva, 2008). É, portanto, uma etapa crucial do 
processo de crescimento e desenvolvimento, onde a palavra de ordem é transformação, 
ligada aos aspectos físicos e psicológicos (Saito, s.d.; Lemos & Leandro, s.d.). Assim, a 
adolescência é vista muitas vezes como um período conturbado e conflituoso 
(Boruchovitch, 1992; Ozella, 2002; Silva, 2008), conceptualizada como um período do 
ciclo de vida, no qual ocorrem diversas mudanças a nível individual e social, que irão 
implicar vários desafios no indivíduo em crescimento.  
Durante este período de desenvolvimento, parece existir uma série de tarefas 
normativas com as quais os adolescentes têm que lidar (Jongenelen & Soares, 1999; 
Aquino et al., 2003). Numa perspectiva desenvolvimental, as tarefas da adolescência 
são: aceitar as mudanças corporais e utilizar adequadamente o corpo; reconhecer-se 
num papel social masculino ou feminino; estabelecer novas relações com os pares de 
ambos os sexos; transformar as relações com os pais no sentido da independência e 
autonomia afectiva; construir a sua identidade psicológica; preparar-se para uma 
carreira profissional; preparar-se para a vida familiar e conjugal; preparar-se para uma 
vida afectiva estável e construir um sistema de valores (Havinghurst citado por 
Jongenelen & Soares, 1999). 
A adolescência como processo maturativo é um momento de procura da 
identidade social e individual e de difusão da identidade em que há sempre uma crise de 
identidade e de equilíbrios pouco consistentes e duradouros (Matos, 2005). Tais 
desequilíbrios resultam de uma insuficiência na capacidade de pensar e prever, daí que 
muitas vezes se associe o adolescer ao delinquir (Matos, 2005). Os adolescentes não 
podem aprender sem experiência própria, por isso a adolescência, a delinquência e a 
acção têm pontos em comum. A dificuldade em imaginar (prevendo e antecipando), de 
simbolizar, de construir numa cena interna, uma representação mental conduzem o 
adolescente à procura da realização da cena em si. Faz porque não é capaz de se 
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imaginar a fazer. E, embora não haja pensamento sem experiência, a experiência não 
pensada não é verdadeiramente uma aprendizagem (Matos, 2005). 
A adolescência é o período de desenvolvimento psíquico, de desenvolvimento 
do Eu, que serve de suporte e balizamento psíquico ao desenvolvimento pubertário e ao 
exercício da sexualidade (Matos, 2005). 
A idade média em que os adolescentes entram no processo de puberdade tem 
diminuído consideravelmente (Steinberg, citado por Boruchovitch, 1992). O facto de 
entrar na puberdade, mais cedo, geralmente acarreta um amadurecimento biológico que 
não coincide, necessariamente, com o amadurecimento cognitivo e emocional, o que se 
constitui, portanto, como factor de risco para uma iniciação sexual prematura e suas 
potenciais consequências negativas (Simkins, citado por Boruchovitch, 1992; Aquino et 
al., 2003; Saito, s.d.). As adolescentes do sexo feminino que entram na puberdade mais 
cedo do que a média, apresentam uma maior tendência a ter experiências sexuais 
precoces (Boruchovitch, 1992; Ozella, 2002). 
A adolescência é vista como um período caracterizado por intensa necessidade 
de explorar e experimentar o contexto em que se vive (Boruchovitch, 1992). Se, por um 
lado, experimentar e explorar são tendências naturais do desenvolvimento do 
adolescente, por outro torna-se cada vez mais evidente que os adolescentes de hoje 
enveredam cada vez mais em comportamentos que podem ter consequências negativas, 
a curto e a longo prazo, para uma vida adulta sadia. É dentro deste contexto de risco que 
o comportamento sexual do adolescente vem sendo pensado e entendido. Daí que a 
maioria dos casos de gravidez na adolescência, é indesejada. 
O funcionamento cognitivo da adolescência é caracterizado, segundo Piaget 
(citado por Boruchovitch, 1992), pelo desenvolvimento do pensamento operacional 
formal. Esse modo de funcionamento cognitivo capacita o adolescente para lidar com 
proposições abstractas, pensar hipoteticamente e sobre possibilidades futuras. De acordo 
com Elkind (citado por Boruchovitch, 1992), o acesso ao estágio operacional formal 
leva ao surgimento de um fenómeno chamado egocentrismo. O adolescente manifesta 
uma preocupação excessiva consigo próprio, encara as suas próprias experiências como 
únicas e tem dificuldade em perceber que é tão vulnerável a quaisquer eventos e perigos 
como qualquer outra pessoa. 
Essa percepção de invulnerabilidade do adolescente pode levá-lo a incorrer em 
comportamentos de risco. A expressão comportamento de risco pode ser definida como 
a participação em actividades que possam comprometer a saúde física e mental do 
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adolescente (Feijó & Oliveira, 2001). Muitas dessas condutas podem iniciar-se apenas 
pelo carácter exploratório do jovem, assim como pela influência do meio (grupo de 
pares, família); no entanto se não forem precocemente identificadas, podem ser 
consolidadas, conduzindo a consequências significativas ao nível individual, familiar e 
social. 
Na contextualização da adolescência é fundamental compreender a 
heterogeneidade de situações e experiências que marcam a diversidade de modos de 
inserção social (Rocha, 2002). É comum que alguns jovens tenham uma família que não 
serviu de modelo de identificação e que não assegurou o conjunto de relações 
necessárias ao processamento da complexidade das reformulações psíquicas que 
acompanham as transformações pubertárias (Matos, 2005). Tal como se encontram 
dependências prolongadas e vazios multiformes na experiência clínica com 
adolescentes, encontra-se, também, o pai ausente, desvalorizado, demitido e impotente, 
ao mesmo tempo que uma extinção de diferenças na relação pais-filhos põe em questão 
o tema da paternidade. Um dos maiores problemas na clínica dos jovens é o excesso de 
identidade feminina e a diminuição da identidade masculina ao nível das organizações 
patológicas da adolescência (Matos, 2005). 
Tão importante como a dimensão biológica da filiação, as ciências humanas 
atribuem à paternidade uma dimensão identificatória e simbólica, que não é substituível 
nem pode estar ausente ou apagada durante as transformações pubertárias, podendo 
levar a uma puberdade agida (Matos, 2005). Este problema seria ainda mais pertinente 
porque o meio social exerce sobre o jovem um fascínio e a ideia de facilidade que acaba 
por ter um efeito de sedução perversa. Quando a família e a sociedade não reserva aos 
jovens o lugar e o tempo de crescimento, preparando a autonomia e a separação, isto é, 
quando não há adolescência, surge a puberdade agida. Em toda a patologia da 
puberdade a ausência do pai na estrutura psíquica é uma constante. Embora esteja 
presente muitas vezes sob a forma de pai real, aquele que fornece bens materiais e se 
apresenta diariamente em casa, está pouco presente enquanto pai imaginário, como pai 
simbólico, como ligação (Matos, 2005). Na escuta clínica, o pai falta como elemento 
consolidador da identidade sexual e o agir da puberdade parece uma procura da 
identidade que só se pode dar assim. Em muitos casos, o pai não serve de modelo ao 
filho fornecendo-lhe os aspectos da sua masculinidade, nem incita a filha a identificar-
se com a mulher que ele deseja. Logo, também não vai exercer o poder separador dos 
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filhos em relação à mãe-mulher, o que a obriga a ficar na posição dominante e 
naturalmente castradora ou excessivamente permissiva. 
Exposto às suas pulsões, o adolescente deve rejeitar os pais, cuja presença 
reactiva o conflito edipiano e ameaça-o dum incesto, agora realizável (Marcelli & 
Braconnier, 2005). Neste mesmo movimento ele irá rejeitar as bases identificatórias da 
infância, ou seja, os seus imagos parentais. No entanto, a descoberta de uma 
identificação adulta só poderá aparecer aquando da sua inserção no seio da linha 
familiar, daí a sua procura desesperada de uma imagem de si pelas raízes culturais, no 
grupo social ou nas recordações familiares (os avós são, na maioria das vezes, os únicos 
a serem poupados da contestação do adolescente).  
O adolescente confrontado com um paradoxo, deve viver os seus conflitos antes 
de encontrar a solução para os mesmos: os mecanismos de defesa que dispõe, seja pela 
sua reutilização (retorno aos processos defensivos de período edipiano), seja pela 
descoberta de novos (processos defensivos específicos da adolescência), têm por 
finalidade tornar suportável esta depressão e a incerteza identificatória subjacente 
(Marcelli & Braconnier, 2005). O tempo continua a ser o factor terapêutico essencial 
mesmo que, pela urgência do instante, o adolescente e os seus pais não vejam outra 
coisa além da situação actual. 
Os principais aspectos dinâmicos da adolescência dizem respeito à excitação 
sexual, à problemática do corpo, à adolescência enquanto trabalho de luto, aos 
mecanismos de defesa, ao narcisismo, ao lugar do ideal do Ego na adolescência, à 
identidade-identificação e ao grupo (Marcelli & Braconnier, 2005); assim como a busca 
da identidade, a tendência grupal, o desenvolvimento do pensamento conceitual, a 
vivência temporal singular e a evolução da sexualidade (Saito, s.d.). 
A adolescência é, portanto, um processo do desenvolvimento global e 
abrangente, ao mesmo tempo que é particular e específico, em função do adolescente e 
do meio em que está inserido (Traverso-Yépez & Pinheiro, 2002; Rocha, 2002;  
Marcelli & Braconnier, 2005; Silva, 2008; Saito, s.d).  
Hoje em dia, parecem existir 2 grupos de jovens, os que não vivem a 
adolescência porque entram precocemente na vida adulta onde só os mais preparados 
conseguem vingar, e os que, entram ou estagnam num mundo de permissividade, do 
agir sem o conjunto de estruturas psíquicas que dêem aos actos o sentido que eles 
precisam para terem significado (Matos, 2005). Isto parece, particularmente, evidente 
no que diz respeito ao pôr em prática o corpo sexuado da puberdade, que se resume, 
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muitas vezes, numa discrepância entre a maturidade biológica e a imaturidade psíquica, 
dando origem a „novas patologias‟, como a gravidez na adolescência. 
 
1.2 Gravidez na Adolescência 
Sendo a adolescência uma fase caracterizada por confusões, contradições e 
ambivalências geridas na procura da construção da identidade, é de prever que todo esse 
processo possa ficar mais complicado com o surgimento de uma gravidez, já que, 
também este é um período que para além das exigências físicas recorre a reestruturações 
e reajustamentos psicológicos (Correia, 2005, Brandão & Heilborn, 2006). Assim, 
ponderar uma gravidez na adolescência pode incluir um duplo esforço da adaptação 
interna e “uma dupla movimentação de duas realidades que convergem num único 
movimento: estar grávida e ser adolescente” (Correia, 2005; p. 56).  
Trata-se, portanto, de uma transição desenvolvimental, na medida em que este 
acontecimento de vida põe em questão o sistema pessoal ao nível estrutural, funcional e 
emocional, exigindo mudanças e impondo, deste modo, novas tarefas de 
desenvolvimento, constituindo, assim, uma transição de papéis acelerada (Jongenelen & 
Soares, 1999; Dias & Gomes, 1999; Gama, Szwarcwald & Leal, 2002). 
Diversos factores podem contribuir para uma gravidez nesta etapa da vida, entre 
eles: menarca precoce, deficiência na educação sexual, estilo de vida urbana e quase 
total ausência de serviços de saúde especializados em adolescentes (Alegria et al., 
1989); outros factores podem ser a falta de informação juvenil, as dificuldades de acesso 
aos métodos contraceptivos, a pobreza e as situações de marginalidade social (Brandão 
& Heilborn, 2006). Um factor a destacar neste sentido será a falta de objectivos 
encontrada nos jovens de classe social mais baixa, que pode acabar por encontrar num 
filho a oportunidade de ter um projecto de vida, além de encontrar a oportunidade de 
constituir uma identidade, uma vez que não se consegue inserir na vida profissional 
(Neto, 2004). 
As causas ou motivações (mais ou menos conscientes) que levam a uma 
gravidez precoce podem ser variadas, mas, inevitavelmente, quando confrontada com a 
notícia, a adolescente terá que tomar uma decisão: prosseguir a gravidez e ficar com o 
bebé, prosseguir a gravidez e dar o bebé para a adopção ou interromper a gravidez 
(Correia, 2005). Qualquer das decisões implica uma reflexão; esta é uma tarefa exigente 
e adulta para a qual a adolescente nem sempre está preparada. É frequente a existência 
de algum desequilíbrio emocional, que vai levar à necessidade de apoio por parte da 
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família que muitas vezes, também se encontra em choque, do namorado, dos amigos, da 
sociedade e da escola. Seja qual for a decisão tomada, a adolescente enfrenta exigências 
psicológicas como sentimentos de pecado e culpa (vida sexual, gravidez), esforço de 
ajustamento à gravidez e perda prematura da condição de adolescente; quando opta por 
IVG (Interrupção Voluntária da Gravidez) ou adopção podem acrescer-se sentimentos 
de culpa ou vergonha. 
Independentemente da opção que a adolescente tomar, a escolha e as suas 
repercussões exigem-lhe uma capacidade adaptativa que poderá estar em défice, sendo 
de grande importância ponderar acerca do suporte social que dispõe do seu meio 
envolvente e, mais concretamente, dos outros significativos para ela (Ourô & Leal, 
1998). 
1.2.1 Sexualidade 
Os padrões de comportamento adolescente têm sofrido alterações ao longo do 
tempo, revelando problemas que se repercutem nos aspectos biopsicossociais, em 
especial no que diz respeito à actividade sexual (Alegria et al., 1989; Gama et al., 2002; 
Amy & Loeber, 2007). 
Alguns dos factores que contribuem para um aumento da actividade sexual 
precoce são: a puberdade precoce, o baixo nível socioeconómico, separação dos pais 
(família monoparental), a maternidade precoce da mãe ou da irmã, a falta de 
comunicação relativamente à sexualidade entre os pais e os filhos; os comportamentos 
de risco (tabaco, álcool e drogas) e a sexualidade activa dos pares (Amy & Loeber, 
2007). Como factores preventivos do início precoce da sexualidade podem indicar-se 
um ambiente familiar acolhedor, boas capacidades de comunicação e auto-suficiência 
(Amy & Loeber, 2007). 
Como consequência das mudanças relacionadas com o exercício da sexualidade, 
tem sido verificada uma grande preocupação com o índice de gravidez entre as 
adolescentes. No entanto, o fenómeno da gravidez e maternidade na adolescência pode 
estar a diminuir, mas mantêm-se valores elevados em muitos países (Figueiredo, citado 
por Carlos, Pires, Cabrita, Alves, Araújo & Bentes., 2007). Em Portugal, o número de 
mães adolescentes tem vindo a diminuir, no entanto, em comparação com outros países 
europeus, apresenta uma elevada taxa de gravidez na adolescência (Vilar & Gaspar, 
citado por Carlos et al., 2007). 
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Num estudo realizado na Bélgica, citado por Amy e Loeber (2007), foram 
identificados vários factores associados à ausência de uso de métodos contraceptivos 
por estas jovens, como: o desejo de ficar grávida, o sentimento de culpa da adolescente 
ter uma caixa de preservativos ou tomar a pílula, a irregularidade e o carácter 
imprevisível da relação sexual, a ausência da percepção do risco, um sentimento de 
invulnerabilidade após episódios repetidos de uma relação sexual desprotegida, que não 
levou à gravidez, o custo, a necessidade de receita médica, o medo do exame 
ginecológico, o medo de efeitos secundários, a descontinuidade da utilização da 
contracepção oral no fim de uma relação, a relutância no uso do preservativo devido à 
sua interferência com a espontaneidade do acto, a disposição para atender aos desejos 
do parceiro, incapacidade para integrar o conhecimento com o seu comportamento 
diário, a incapacidade para aprender com os erros do passado e factores que reduzem as 
inibições e comprometem julgamento das situações, como o álcool e as drogas (Amy & 
Loeber, 2007). 
1.2.2 Meio Social e Familiar 
A vida familiar das Grávidas Adolescentes apresenta características particulares. 
Um aspecto que aparenta ter grande importância é o estatuto familiar do pai da 
adolescente que engravidou (Justo, 2000). Dados de estudos sobre as famílias de 
grávidas adolescentes na Finlândia (Widholm et al., citado por Justo, 2000) e nos EUA 
(Estados Unidos da América) (McCullough & Scherman, citados por Justo, 2000) 
mostram que perto de metade da amostra não tem relações próximas com o progenitor 
do sexo masculino; e a outra metade parece apresentar alguma relação com os pais. No 
entanto, é importante perceber a qualidade da relação destes pais (presentes) com as 
filhas adolescentes que engravidam. Muitos destes progenitores, apesar de presentes, 
não são um estímulo saudável para o desenvolvimento dos jovens que vivem com eles e 
se deparam com o aparecimento da adolescência morfológica e psicológica. Desde que 
surgiram nos nossos hospitais consultas de obstetrícia dedicadas às grávidas 
adolescentes, os casos observados indicam que na maioria das vezes se uma adolescente 
está grávida, o seu pai ou não existe (e.g., abandonou a família, desapareceu, suicidou-
se, morreu de morte natural ou de morte violenta), ou então, está em casa mas não 
desempenha uma função estimulante, nem saudável, face à personalidade da 
adolescente (e.g., é vitima e protagonista do alcoolismo, da toxicodependência, da 
violência doméstica, do desemprego ou de perturbações de saúde mental) (Justo, 2000). 
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Consentaneamente, Ellis e colaboradores (2003) realizaram um estudo 
longitudinal, envolvendo adolescentes dos Estados Unidos da América e da Nova 
Zelândia, com o objectivo de determinar o impacto da ausência do pai no início precoce 
da actividade sexual e na gravidez na adolescência. Os resultados mostraram que as 
jovens que tinham um pai ausente desde uma idade inferior a 5 anos, obtiveram os 
valores mais elevados de actividade sexual precoce e gravidez na adolescência; seguidas 
das jovens do grupo no qual o pai tinha saído de casa entre os 6 e os 13 anos de idade e, 
por fim, aquelas que tinham o pai em casa. Ellis e colaboradores concluíram, então, com 
base nas fortes relações encontradas, entre a ausência de pai e a gravidez na 
adolescência, que esta ausência pode afectar o desenvolvimento sexual das filhas, 
independentemente de outros factores e acontecimentos de vida adversos. 
Neste sentido, um outro estudo, realizado com uma amostra portuguesa (Pereira 
Canavarro, Cardoso & Mendonça, 2005), comparou dois grupos de jovens, um de 
grávidas adolescentes e outro de adolescentes sem história de gravidez. Os resultados 
demonstraram que, naquilo que diz respeito à família, o grupo das grávidas adolescentes 
percepcionaram uma menor sobreprotecção por parte da mãe e menor afecto e apoio 
emocional por parte do pai, quando comparado com o grupo das adolescentes sem 
história de gravidez. 
Em geral, são apontadas algumas características familiares a estas jovens, como 
a existência de famílias monoparentais, predominantemente matriarcais, a constituição 
de uma prole numerosa, o abandono escolar, a precária inserção no mercado de trabalho 
(Brandão & Heilborn, 2006; Carlos et al., 2007). O percurso escolar destas adolescentes 
tem sido referido como um outro factor a ter em consideração. As grávidas adolescentes 
tendem a ser estudantes com menos sucesso e menores aspirações académicas, 
verificando-se a existência de taxas de abandono mais elevadas (Canavarro & Pereira, 
2001). É, no entanto, importante ter em consideração que muitas vezes estas 
adolescentes frequentam escolas com menos recursos, pertencem a turmas de alunos 
com menos aptidões e estão sujeitas a menor estimulação e até conotação negativa, por 
parte dos professores (Canavarro & Pereira, 2001; Pereira et al., 2002). Pode então 
afirmar-se que esta desvalorização da escolaridade reflecte, de alguma forma, o nível 
socioeconómico baixo que caracteriza, por norma, estas adolescentes. Têm menos 
oportunidades educativas, menores aspirações académicas e sofrem uma maior pressão 
para iniciarem precocemente uma actividade profissional. 
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A gravidez na adolescência pode ser conceptualizada como um acontecimento 
de vida não-normativo (um acontecimento não normativo é, normalmente, considerado 
como gerador de maior stress para o indivíduo), que vai obrigar a uma reorganização 
pessoal e relacional que garanta novos modos de expressão e de realização, adequados à 
nova situação (Jongenelen & Soares, 1999). Esta representa um momento de crise no 
ciclo de vida familiar (Dias & Gomes, 1999). Para a adolescente, a gravidez pode 
significar uma reformulação dos seus planos de vida e a necessidade de assumir o papel 
de mãe para o qual ainda não está preparada. Para os pais, tal experiência é marcada por 
sentimentos variados, tais como surpresa, decepção, raiva, culpa ou alegria, e também 
por questionamentos do tipo “por que isto aconteceu?”, “onde foi que eu errei?”, “será 
que dei liberdade demais à minha filha?”. 
Na verdade, a gravidez na adolescência denuncia, de um modo incisivo, um 
fenómeno que costuma ser ignorado no ambiente familiar, a sexualidade do adolescente 
(Dias & Gomes, 1999). Por isso a gravidez, ao mesmo tempo que exige novos arranjos 
na estrutura e funcionamento familiar, questiona os pais e a própria adolescente sobre os 
modos de percepção e expressão da sexualidade. A gravidez da adolescente apresenta-se 
aos pais como uma nova experiência para a qual necessitarão de constituir um sentido. 
Um sentido que é tanto retrospectivo em relação às vivências sobre sexualidade no 
ambiente familiar antes da gestação, como prospectivo em relação às mudanças e novos 
arranjos que se processam a partir da gestação (Dias & Gomes, 1999).  
Deste modo, a comunicação sobre sexualidade, entre pais e filhos, é marcada por 
uma ambiguidade em que ambas as partes reconhecem o problema, mas evitam 
enfrentá-lo (Dias & Gomes, 1999; Lemos & Leandro, s.d.).  
A gravidez adolescente pode acontecer tanto por falta de informação, quanto por 
erros no uso de contracepção (Dias & Gomes, 1999). De qualquer modo, a 
implementação de um comportamento contraceptivo eficaz está estritamente 
relacionada ao contexto em que as informações sobre sexualidade são transmitidas e 
significadas. É neste contexto compartilhado por pais e filhos que a percepção e a 
expressão podem ser prejudicadas por dificuldades cognitivas, lapsos inconscientes, 
carências afectivas, problemas de relacionamentos interpessoais (Dias & Gomes, 1999). 
Num estudo realizado por Dias e Gomes (1999), verificou-se que os pais se 
encontravam confusos em relação aos valores relacionados com a sexualidade das 
jovens e também em relação ao seu papel na educação sexual. A informação era 
ambígua, pois os pais não tinham clareza dos valores que pretendiam transmitir aos 
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filhos. Por conseguinte, a comunicação não se estabelecia devido à ambiguidade 
associada à re-significação da experiência sexual dos pais diante das vivências das 
filhas, e das transformações de valores da actualidade. Os pais percebiam 
adequadamente o que estava a acontecer com a vida sexual das filhas mas não 
conseguiam meios expressivos efectivos para as orientarem, por estimarem 
equivocadamente o conhecimento das filhas sobre anticoncepcionais, por tentarem 
postergar a iniciação sexual das filhas e por não se considerarem aptos para falar de 
sexualidade e de métodos anticoncepcionais. 
A gravidez da adolescente é representada como um problema a ser enfrentado 
com o suporte familiar (Silvia & Tonete, 2006). As famílias preocupam-se e mobilizam-
se para resolver as adversidades. Além do choque pela notícia, impotência quanto à 
prevenção da gravidez, conformismo, alegria e melhora no relacionamento familiar pela 
chegada do bebé, evidencia-se a frustração devido à interrupção/mudança no projecto de 
vida familiar em relação à adolescente sem um relacionamento estável com o pai da 
criança. Considera-se que, ao valorizar-se a perspectiva dos familiares sobre a gestação 
na adolescência, o cuidado profissional à adolescente grávida e à família pode dar-se em 
parceria e sintonia com o contexto familiar e social, facilitando o enfrentar de conflitos 
e reconhecendo a família como sujeito activo nesse processo (Silva & Tonete, 2006). 
Outros factos que despertam a preocupação com a gravidez na adolescência são 
a existência de novas expectativas para as jovens no que respeita à escolarização e 
profissionalização e o facto da maioria destes nascimentos ocorrerem fora de uma 
relação conjugal (Brandão & Heilborn, 2006; Lourenço, citado por Carlos et al., 2007). 
De acordo com um estudo de Heilborn, Knauth, Victora, Aquino, McCallum e 
Bozon (2002) muitas mães adolescentes de classes médias não estudavam e não 
trabalhavam, e uma proporção ainda maior não auferia qualquer tipo de rendimento. 
Estar fora do universo escolar e do trabalho constitui sintoma da internalidade feminina, 
tendência aguçada quando se considera que o lazer fica bastante comprometido em 
virtude do nascimento da criança. Esse quadro justifica os sentimentos de solidão e de 
isolamento tão frequentes nos depoimentos das jovens mães. A proporção das mulheres 
que estudava era relativamente maior do que a das que trabalhavam fora. Pode supor-se 
que a maternidade nas camadas médias tende a afectar menos a carreira escolar 
relativamente à profissional. O facto de a grande maioria dessas mulheres não auferir 
rendimento próprio mesmo depois da gravidez coloca em relevo que a maternidade não 
apressa a sua entrada no mercado de trabalho; pelo contrário, faz com que, por um 
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período de tempo, elas passem a depender integralmente de outros para garantir sua 
subsistência material e a da criança (Heilborn et al., 2002).  
Conclusões importantes ressaltam quando se compara a inserção escolar e 
profissional desse grupo de mulheres com a das que, pertencendo à mesma classe social, 
não experimentaram a maternidade na adolescência (Heilborn et al., 2002). 
Contrastando com a situação das primeiras, a maioria das não-mães conciliava estudo e 
trabalho, e uma proporção ainda maior auferia algum tipo de rendimento. Essa 
configuração denota uma menor internalidade em relação à casa comparativamente às 
jovens mães. Há fortes razões para associar as diferenças entre os dois grupos de 
mulheres à experiência da maternidade adolescente. Os percursos escolares das jovens 
mães estavam a decorrer até à gravidez ou ao nascimento da criança, de modo linear e 
sem interrupções significativas, e também não havia indícios convincentes de que elas 
atribuíssem um valor menor na carreira profissional comparativamente às não-mães. A 
maternidade na adolescência introduz, assim, um diferencial significativo no 
encaminhamento das trajectórias escolar e profissional das mulheres de classes médias 
(Heilborn et al., 2002). 
1.2.3 Riscos Biológicos/ Médicos/ Psicológicos 
Considerada de alto risco, a gravidez na adolescência chama a atenção pela 
maior incidência de problemas obstétricos apresentados do que em gravidezes noutra 
faixa etária (Alegria, Schor & Siqueira, 1989; Magill & Wilcox, 2007). Tal pode dever-
se ao facto de as adolescentes, muitas vezes, não terem um acompanhamento médico 
pré-natal adequado. 
Os maiores riscos associados a uma gravidez na adolescência são: hipertensão, 
anemia, estado nutricional deficiente, parto prematuro e mortalidade materna e neonatal 
(Amy & Loeber, 2007). Além disso parece haver uma relação entre a gravidez e o maior 
risco de baixo peso ao nascer, além disso têm sido reveladas maiores taxas de 
morbilidade e mortalidade (Gama, et al., 2001; Gama et al., 2002; Magill & Wilcox, 
2007; Oliveira, 1998). Entre os motivos explicativos destes fenómenos encontram-se os 
de natureza biológica, como imaturidade do sistema reprodutivo, ganho de peso 
inadequado durante a gestação e factores socioculturais, como a pobreza e a 
marginalidade social, combinados com o estilo de vida que é adoptado pela adolescente. 
Apesar da relevância de ambos os motivos – biológicos e socioculturais –, a falta de 
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cuidados pré-natais das adolescentes, associada a pobreza e níveis baixos de instrução, 
têm demonstrado ser motivo de recém-nascidos com baixo peso (Gama, et al., 2001). 
Entre os inúmeros danos relacionados com a gestação precoce são apontados o 
contacto com interrupções voluntárias da gravidez e os distúrbios de ordem afectiva, 
tanto em relação à mulher quanto ao bebé (Gama, et al., 2001; Gama et al., 2002). Uma 
maior propensão à baixa auto-estima e à depressão também vêm sendo citadas como 
contribuintes para resultados adversos durante a gestação, o parto e o período neonatal, 
além de consequências emocionais advindas de relações conjugais instáveis. 
A gravidez na adolescência associa-se, também, a um risco elevado de suicídio, 
tanto durante a gestação, quanto no pós-parto, paralelamente a uma maior incidência de 
depressão e a uma percepção negativa da rede de apoio social (Freitas & Botega, 2002). 
Além disso, são frequentes os registos de abusos físicos e sexuais nesta população, o 
que se associa com a ideação suicida, com tentativas de suicídio e com sintomatologia 
depressiva crónica no primeiro ano após o parto (Freitas & Botega, 2002). 
1.2.4 Maternidade e Paternidade 
De acordo com Figueiredo (2000), não podemos dizer que as mães adolescentes 
oferecem sempre piores condições de cuidado à criança do que as mães adultas. 
Num estudo realizado por Carlos e colaboradores (2007), verificou-se que algumas 
mães adolescentes revelam uma indisponibilidade materna em relação aos filhos, que se 
caracteriza pela falta de paciência, indiferença, respostas inadequadas, dificuldade nos 
cuidados maternos, dificuldade de compreensão dos sinais do bebé, agressividade e 
atribuição de características negativas ao bebé. Pelo contrário, outras mães adolescentes 
conseguem adaptar-se à maternidade e mostram ter disponibilidade materna, 
demonstrada pela facilidade nos cuidados maternos, preocupação com o filho, 
paciência, compreensão dos sinais do bebé e pelo brincar com ele. O apoio social 
revelou-se como um factor protector da adaptação à maternidade. 
A paternidade na adolescência pode apresentar um pequeno impacto sobre a vida 
dos rapazes: a cena mais típica é relacionada com os casos em que eles decidem não 
assumir a gravidez e/ou a criança, negando-se a registá-la e a auxiliar no seu sustento 
(Heilborn et al., 2002). A justificação mais comum é a desconfiança da real paternidade, 
sendo que se recusam de qualquer responsabilidade questionando a moral da parceira e 
classificando a relação, sem coincidir necessariamente com a perspectiva da rapariga, 
como fortuita e estritamente sexual. 
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No entanto, a experiência da paternidade pode repercutir-se nas trajectórias 
masculinas no sentido de realçar a necessidade de uma atitude de maior compromisso 
em relação ao emprego, ou de procurar relações mais estáveis de trabalho (Heilborn et 
al., 2002). 
 
Em síntese, a gravidez na adolescência implica que a adolescente lide com as 
tarefas de desenvolvimento normativas da adolescência e, além disso, com os desafios 
colocados pela gravidez, isto é com as tarefas específicas da gravidez (Jongenelen & 
Soares, 1999). A gravidez vai implicar modificações nos diversos domínios da sua vida.  
Agir, educando, seria uma forma de tentar diminuir a gravidez na adolescência 
(Oliveira, 1998). No entanto, acções educativas que enfatizam a abordagem apenas 
biológica do planeamento familiar não têm sido eficazes se considerarmos as estatísticas 
referentes à saúde reprodutiva das adolescentes. Para que a educação possa 
efectivamente contribuir para a redução desse tipo de gravidez, todas as dimensões 
devem ser consideradas, com especial destaque para a dimensão sociocultural na qual 
encontramos fortes determinantes da gravidez indesejada. Abordar esta dimensão de 
forma educativa significa abrir espaço dentro e fora das escolas para o debate sobre a 
identidade feminina num processo que abranja a totalidade do ser humano (Oliveira, 
1998). 
 
1. 3 Vinculação 
As relações que estabelecemos com aqueles que nos rodeiam são uma das partes, 
senão a parte mais importante da nossa vida (Rodrigues, Figueiredo, Pacheco, Costa, 
Cabeleira & Magarinho, 2004). No entanto, as relações significativas podem ser 
factores de risco ou de protecção, pois ora promovem o sentimento de segurança, auto-
estima e bem estar global do indivíduo, ora geram condições adversas de existência e 
implicam um considerável sofrimento (Canavarro, 2004). 
Neste sentido, a vinculação tem sido uma das áreas mais interessantes e 
investigadas desde meados do século XX, período em que Bowlby (citado por Moura & 
Matos, 2008) formulou a teoria da vinculação, definindo-a como “um laço afectivo que 
uma pessoa estabelece com outra e que perdura no tempo, sendo caracterizada pela 
tendência a procurar e a manter a proximidade física e emocional com a figura de 
vinculação, essencialmente perante situações stressantes” (p.128). Esta teoria evoca 
que as crianças possuem um sistema de comportamentos de vinculação com uma base 
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genética, que é sensível a uma activação pelo meio ambiente. Os padrões de vinculação 
podem ser “seguros” e “inseguros”, cada um deles, por sua vez, pode ser evitante ou 
ambivalente (Ainsworth, Blehar, Waters & Wall, 1978). 
Por seu lado, para Ainsworth (citada por Moura & Matos, 2008), a vinculação 
pode ser conceptualizada como um “laço emocional experienciado com outrem, que é 
percepcionado como uma fonte de segurança e que providencia uma base segura a 
partir da qual o indivíduo explora o mundo”(p.128). Como vimos pela sua definição, 
Ainsworth incorporou na teoria da vinculação o conceito de “base segura” para se 
referir ao modo como a criança utiliza a figura de vinculação como uma base de 
segurança a partir da qual explora o meio circundante. Trata-se de um conceito-chave 
dentro da teoria da vinculação, pois põe em evidência a relação dinâmica entre o 
sistema de vinculação e o sistema de exploração. 
Bowlby (1969) observou que descontinuidades na relação mãe-criança são 
precursoras de uma posterior psicopatologia, surgindo um padrão de respostas em 
crianças quando separadas da mãe: protesto de separação, seguido de desespero e depois 
desligamento, em que as crianças se tornam menos expressivas emocionalmente, 
notando-se uma falta de alegria e de entusiasmo. Estes factos demonstram que as 
crianças experimentam as separações com as mães como uma ameaça fundamental ao 
seu bem-estar (Kobak, 1999), e que as relações de vinculação assumem uma 
importância fundamental na vida psíquica da criança. Assim, a vinculação resulta de um 
desejo biologicamente determinado de proximidade (Bowlby, 1969). Para Ainsworth 
(citada por Bowlby, 1969), o comportamento de vinculação proporciona uma vantagem 
adaptativa, uma vez que a relação de uma criança com a mãe aumenta a proximidade 
com um adulto, o que por sua vez favorece a probabilidade de protecção e 
sobrevivência. Assim, os teóricos da vinculação postularam-na como um sistema 
comportamental interno envolvido em proteger as crianças do perigo e em maximizar 
uma exploração segura, através de uma regulação de proximidade com um cuidador 
(Hazan & Zeifman, 1994). 
Na verdade, podemos dizer que o comportamento de vinculação está presente 
não só quando a criança reconhece a mãe, mas também quando se comporta de forma a 
manter a proximidade com ela (Bowlby, 1969). O protesto de separação pode ser visto 
durante as reclamações que se seguem à separação com a figura de vinculação (Kobak, 
1999) e a base segura é observada através de pequenas incursões da criança, com o 
intuito de explorar outros objectos e pessoas na presença da mãe, usando deste modo 
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esta última como uma base segura a partir do qual pode descobrir o mundo (Ainsworth, 
citada por Bowlby, 1969). 
Segundo Bowlby (1958) o objectivo do sistema de vinculação é a regulação dos 
comportamentos no sentido de obter ou manter a proximidade e o contacto com a figura 
de vinculação. Para a criança, o principal objectivo do sistema é garantir a segurança. A 
dinâmica entre estes dois objectivos, manutenção da proximidade e obtenção de 
segurança, traduz-se na utilização da figura de vinculação como base segura para 
explorar o ambiente, em alturas tranquilas, e como refúgio de segurança, em alturas 
conturbadas. 
A criança elabora um conjunto de expectativas acerca de si própria, dos outros e 
do mundo em geral que correspondem à interiorização de características das suas 
interacções com os pais, que Bowlby (1973) designou por “internal working models”, 
modelos representacionais ou modelos internos dinâmicos, descrevendo-os como 
representações mentais, que podem ser conscientes e inconscientes acerca do mundo e 
de si próprio, que irão ajudar o indivíduo a percepcionar os acontecimentos, a antever e 
a arquitectar planos para o futuro. Estes modelos revelam-se importantes na 
interpretação e na previsão de comportamentos, influenciando os padrões de interacção 
nas relações de proximidade emocional. Para além disso, são sistemas afectivamente 
carregados que regulam o sistema comportamental da vinculação, tendem a resistir à 
mudança e a influenciar o comportamento na vida adulta, embora sejam sensíveis a 
transformações, resultantes de alterações nas interacções do indivíduo com o meio 
(Bowlby, 1973). 
Os modelos internos dinâmicos desenvolvidos na infância continuam a ser 
importantes, mesmo quando o adolescente estabelece novas relações. Soares (citado por 
Rodrigues et al, 2004) relata que esta continuidade pode ocorrer pela assimilação das 
novas relações às expectativas que são consistentes com o modo como o indivíduo 
representa as suas relações. No entanto, mudanças desenvolvimentais podem implicar 
transformações ao nível dos modelos internos dinâmicos. Logo, se, por um lado, a 
segurança pode facilitar as acomodações necessárias nos modelos internos dinâmicos e 
assim serem compatíveis com a sua revisão, o estabelecimento de novas relações, quer 
durante a adolescência, quer durante a idade adulta, pode, por outro lado, constituir uma 
ocasião significativa para reavaliar vinculações precoces, nomeadamente quando 
estabelecidas de um modo inseguro (Rodrigues et al, 2004). 
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1.3.1 Vinculação no Adulto/Adolescente 
Inicialmente a teoria da vinculação centrava-se, essencialmente, nos laços 
emocionais estabelecidos entre a criança e as suas principais figuras de vinculação 
durante a infância. Mais tarde, o interesse alargou-se para fases de desenvolvimento 
subsequentes (Moura & Matos, 2008). A adolescência é um período definido por uma 
variedade de mudanças na vida dos indivíduos, representando um período de transição 
entre a vinculação da infância (estabelecida com as figuras parentais) e a vinculação 
adulta (estabelecida com figuras exteriores ao contexto familiar) (Ainsworth, citada por 
Moura & Matos, 2008). 
Na adolescência ocorre uma grande reorganização, havendo uma passagem 
gradual das relações com os pais para as relações e o desenvolvimento de laços com os 
pares (Ribeiro & Sousa, 2002). No entanto, por um lado, os jovens continuam a 
procurar o apoio parental e desejam que o investimento e disponibilidade emocional dos 
pais se mantenha, por outro, procuram uma maior autonomia e independência 
relativamente à família (Matos & Costa, 1996; Soares & Campos, 1988; Weiss, 1982, 
citados por Moura & Matos, 2008). O sucesso no desenvolvimento de laços com outras 
figuras é influenciado pelos padrões desenvolvidos anteriormente com as figuras 
parentais. 
Assim, a vinculação e a autonomia não constituem dois processos antagónicos, 
mas surgem como processos complementares e interdependentes, ou seja, não se trata 
da substituição dos pais por outras figuras, mas sim de uma “progressiva transformação 
de uma relação complementar numa relação de reciprocidade” (Matos & Costa, 
citados por Moura & Matos, 2008, p.129). Esta reciprocidade é uma das características 
fundamentais das relações de vinculação na adolescência e na idade adulta, isto porque 
ambas as figuras envolvidas na relação passam a receber e a fornecer apoio e cuidados 
do outro e ao outro, ou seja, estão vinculados ao outro e ao mesmo tempo funcionam 
como figuras de vinculação do companheiro (Ainsworth; Allen & Land; Berman; 
Marcus & Berman; Colin, citados por Moura & Matos, 2008). 
A investigação tem mostrado que a qualidade das relações com a família tem um 
papel importante nas perturbações emocionais na adolescência (West et al., citados por 
Ribeiro & Sousa, 2002). Uma vinculação inadequada aumenta a probabilidade da 
existência de perturbação emocional, e uma melhor vinculação melhora o bem-estar. 
De acordo com Crowell, Fraley e Shaver (citados por Canavarro, Dias & Lima, 
s.d.), o conceito de vinculação do adulto pressupõe duas ideias fundamentais. A 
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primeira prende-se com a assunção sobre os aspectos normativos do sistema de 
vinculação e com a sua relevância durante a idade adulta; a segunda, com a presença de 
diferenças individuais na organização da vinculação, no contexto das relações 
interpessoais. 
A vinculação do adulto surge conceptualizada de três formas distintas (Berman 
& Sperling, 1994; Shaver & MiKulincer, 2000; citados por Canavarro et al., s.d.): (1) 
vinculação como estado, que emerge em situações de stress, num esforço para 
restabelecer contacto com a figura de vinculação; (2) vinculação como traço ou 
tendência para formar relações de vinculação similares ao longo da vida; (3) vinculação 
como um processo de interacção no contexto de uma relação específica. 
A vinculação como estado remete para os primeiros trabalhos de Bowlby (citado 
por Canavarro et al., s.d.) de caracterização das respostas das crianças face à separação 
da mãe, dos quais resultou a identificação de diversas fases: “protesto”, “desespero e 
desorganização” e “desvinculação”. A constatação de que os adolescentes e adultos, em 
situações de separação da figura de vinculação (como acontece nos casos de saída de 
casa dos pais, separação conjugal ou morte de uma figura de vinculação), exibiriam 
respostas semelhantes às observadas nas crianças separadas da figura de vinculação 
levou a concluir-se que estes comportamentos seriam reacções normais de intolerância 
ao facto da figura de vinculação estar inacessível (Weiss, citado por Canavarro et al., 
s.d.). 
Actualmente, a forma mais comum de conceptualizar a vinculação do adulto 
prende-se com a assunção da existência de diferenças individuais estáveis ao longo do 
tempo (Canavarro et al., s.d.). Subjaz a esta concepção a ideia de que modelos internos 
dinâmicos específicos determinam as respostas às separações e reuniões, reais ou 
imaginadas, da figura de vinculação. Estes modelos representacionais são entendidos 
como consistentes ao longo do tempo e dos diversos contextos relacionais e encontram 
as suas raízes nas experiências de vinculação precoces (Canavarro et al., s.d.). 
Num estudo realizado por Figueiredo, Costa e Magarinho (2006) os resultados 
mostraram que a maioria das grávidas tem um relacionamento classificado como 
„médio‟, quer com o companheiro quer com a outra pessoa significativa (em mais de 
metade dos casos a sua própria mãe). Mostraram também a presença de diferenças 
significativas entre o relacionamento com o companheiro e com a outra pessoa 
significativa: mais actividades partilhadas no relacionamento com o companheiro, mas 
mais suporte emocional, mais interacção positiva e menos interacção negativa na 
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relação com a outra pessoa significativa. No global, verificou-se que a relação é mais 
discordante com o companheiro do que com a outra pessoa significativa. Os resultados 
mostraram ainda que um pior relacionamento com o companheiro pode ser previsto no 
caso de a grávida ter maior idade e não viver com o companheiro; enquanto, que um 
relacionamento do tipo discordante com o companheiro pode ser previsto no caso de 
separação ou divórcio parental dos pais durante a infância/adolescência da grávida. Com 
a outra pessoa significativa, um relacionamento apático associa-se preferencialmente à 
maior idade materna. O estudo permite concluir que, na gravidez, o relacionamento com 
o companheiro não é tão positivo quanto o relacionamento com a outra pessoa 
significativa. Permite igualmente concluir que a maior idade, o facto de ser solteira, a 
multiparidade, assim como as condições desfavoráveis de existência durante a infância 
ou adolescência da grávida colocam-na em risco de dificuldades relacionais ou para 
obter o apoio que necessita por parte do companheiro ou de outras pessoas significativas 
na transição para a parentalidade. 
1.3.2 Vinculação ao Pai 
Normalmente, associam-se as figuras de vinculação à mãe, no entanto tal como 
referido, anteriormente, o pai (a figura masculina) é muito importante no 
desenvolvimento das crianças.  
Bowlby (1969) referiu que as crianças têm mais do que uma figura à qual se 
podem vincular e para as quais direccionam os comportamentos de vinculação, embora 
estas figuras não sejam tratadas da mesma maneira.  
Van Ijzendoorn e De Wolff (1997) fornecem-nos evidências de que, utilizando o 
procedimento da situação estranha com os pais, existe uma fraca associação entre a 
sensibilidade paterna durante o primeiro ano de vida e a qualidade da relação de 
vinculação com o pai, contrariamente ao que sucede com as díades mãe-filho, sugerindo 
assim que a criança desenvolve tipos diferentes de vinculação com cada um dos pais. 
Demonstrando, assim, uma falta de previsão no que respeita à vinculação com o pai 
(avaliada pelo procedimento da situação estranha) no comportamento subsequente das 
crianças. 
De acordo com Gleitman, Fridlund e Reisberg (2003), as crianças vinculam-se 
aos seus pais e às suas mães quase ao mesmo tempo. Embora a vinculação a ambos os 
pais seja profunda e se forme precocemente, estas duas vinculações possuem algumas 
características diferentes. A principal diferença observada reside no brincar versus 
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cuidar. É mais provável que os pais brinquem com os seus filhos do que as mães. Para 
além disso, as suas brincadeiras são mais físicas e vigorosas; podem levantar e balançar 
os seus bebés ou lançá-los ao ar. Ao contrário, as mães são mais calmas. Em 
consequência, a criança tende a procurar a mãe para obter carinho e conforto e o pai 
para as brincadeiras mais activas. Quando as crianças já gatinham, a maioria, escolhem 
o pai para brincar. 
Este facto pode dever-se a um factor sociocultural, em que a maioria dos pais é o 
ganha-pão da família e, por isso, estão menos envolvidos no processo de criar os filhos 
(Gleitman et al., 2003). Assim, enquanto as mães tendem a cuidar das crianças durante 
todo o dia, os pais condensam os seus cuidados em episódios concentrados de intensa 
brincadeira. No entanto, mesmo quando o pai surge como cuidador principal, o padrão 
de comportamento é igual. Ambos se envolvem muito mais em brincadeiras físicas com 
as crianças do que as mães (Field, citado por Gleitman et al., 2003). Este facto sugere 
que o comportamento dos pais não reflecte meramente as circunstâncias sociais. Em vez 
disso, o seu comportamento pode igualmente basear-se em papéis sexuais culturalmente 
enraizados ou, talvez, numa forte predisposição inata. Afinal, as brincadeiras rudes e 
vigorosas são muito mais comuns nos primatas machos do que nas fêmeas, sejam 
macacos, chimpanzés ou humanos. 
Tamis-LeMonda (2004) salienta a importância nos seres humanos de 
contribuições, mais indirectas, do investimento paternal no desenvolvimento e na saúde 
das crianças, como a obtenção de recursos financeiros que permitem assegurar 
alimentos e a manutenção da casa, que por sua vez leva à produção de resultados 
favoráveis nos filhos. Além disso, o pai tem um papel importante no fornecimento de 
apoio emocional à mãe que interage com a criança.  
Por outro lado, a entrada das mulheres no mundo do trabalho e as importantes 
mudanças na estrutura familiar que daí decorreram transformaram os papéis parentais, 
passando a haver uma maior divisão das tarefas no cuidado das crianças. Assim, nas 
sociedades actuais, tanto a mãe como o pai tendem a prestar apoio emocional e 
supervisão parental, bem como a desempenharem brincadeiras com os seus filhos 
(Paquette, 2004). 
Os pais desempenham um papel particularmente importante no desenvolvimento 
das crianças no que diz respeito à abertura para o mundo (Paquette, 2004). Os homens 
parecem ter uma tendência a excitar, surpreender, e momentaneamente, destabilizar as 
crianças; e ainda tendem a incentivar as crianças a correrem riscos, ao mesmo tempo 
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que garantem a segurança destas, permitindo assim que as crianças aprendam a ser 
corajosas em situações estranhas, bem como a defender-se (Paquette, 2004). Mas, esta 
dinâmica só pode ser eficaz no contexto de um vínculo emocional entre pai e filho, a 
este relacionamento chama-se relação de activação pai-filho, em contraste com a relação 
de apego mãe-filho destinada a acalmar e a reconfortar as crianças em momentos de 
stress. A relação de activação é desenvolvida principalmente através do jogo físico. 
Postula-se, em particular, que a brincadeira de pai-filho, rude e confusa, incentiva à 
obediência e ao desenvolvimento de habilidades de competição nas crianças (Paquette, 
2004). 
De acordo com Paquette (2004), ao invés da vinculação com a mãe, que permite 
a criança ser acalmada, a relação de activação com o pai satisfaz a necessidade da 
criança de ser estimulada, de passar limites e aprender a enfrentar desafios em contextos 
onde a criança está protegida de potenciais perigos. A teoria de vinculação postula a 
vinculação e a exploração como dois sistemas complementares, sendo que a criança 
necessita tanto de receber cuidado dos adultos, como necessita de ser estimulada e 
excitada. De acordo com Bowlby (1969), existem duas variáveis que influenciam a 
capacidade ulterior do indivíduo para construir laços afectivos que constituem, 
respectivamente, o grau em que os pais de uma criança lhe fornecem uma base segura, e 
também o grau em que a encorajam a explorar o mundo a partir deles. Deste modo, 
tendo em conta este ponto de vista, o progenitor do sexo masculino desempenha um 
papel saliente no apoio do lado exploratório da criança. 
De facto, Grossmann, Grossmann, Fremmer-Bombik, Kindler, Scheuerer-
Englisch e Zimmerman, (2002), num estudo longitudinal, verificaram que a 
sensibilidade e a responsividade dos pais do sexo masculino durante o brincar era um 
melhor preditor das representações de vinculação da criança a longo prazo, 
demonstrando assim que o apoio que estes progenitores oferecem durante a exploração 
da criança constitui uma parte importante do sistema de vinculação com o pai, tal como 
a sensibilidade maternal em tarefas de cuidado constitui uma parte essencial do sistema 
de vinculação com a mãe. Deste modo, o brincar sensível e interactivo deve ser visto 
como uma avaliação essencial da relação com o pai, sendo que vinculação pai-filho é 
desenvolvida primariamente através da interacção física. O procedimento da situação 
estranha permanece pouco adequado relativamente ao progenitor do sexo masculino, 
uma vez que este método não captura as qualidades específicas desta relação, ao 
enfatizar apenas as respostas das crianças à separação (Grossmann et al, 2002). 
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A vinculação ao pai foi, também, conceptualizada por Belsky, Steinberg e 
Draper (1991). Estes hipotetizaram que a falta da figura paterna durante a infância cria 
um contexto familiar adverso que induz na criança a expectativa de que as relações 
interpessoais são pouco confiáveis e de curta duração, o que irá fomentar o 
desenvolvimento de uma sexualidade precoce e a formação de laços vinculatórios 
instáveis com os parceiros, orientados numa estratégia reprodutiva a curto prazo. O 
afastamento do pai do sistema familiar e as experiências que daí decorrem, moldam a 
estratégia reprodutiva de um indivíduo, que é consistente com o ambiente familiar no 
qual foram educados (Belsky, Steinberg & Draper, 1991). 
Outros estudos fizeram referência às competências sociais associadas com a 
vinculação ao pai. Frascarolo (2004) verificou que os filhos de pais empenhados no 
cuidado dos seus filhos eram globalmente mais sociáveis com estranhos do que os filhos 
de pais pouco envolvidos. Por seu lado Magill-Evans e Harrison (2001) mostraram que 
os pais activos na educação dos seus filhos apresentam expectativas mais elevadas para 
a participação social das crianças, e incentivam mais os seus filhos para situações de 
interacção. E, ainda, Lamb et al. (1983) demonstraram que as crianças com uma 
vinculação segura ao pai eram mais sociáveis com estranhos, sendo que esta relação não 
foi encontrada para a segurança da vinculação com a mãe. 
Num estudo realizado por Barbosa e Costa (2001/2002), com o objectivo de 
estudar as relações entre a vinculação aos pais e a imagem corporal, percebeu-se que 
relativamente à imagem corporal havia efeitos significativos da vinculação ao pai. 
Embora a relação com a mãe esteja associada a algumas dimensões da imagem corporal, 
a ligação emocional ao pai parece ser mais central para uma vivência corporal mais 
positiva, independentemente do género dos filhos (Barbosa & Costa, 2001/2002). A 
representação da figura paterna como reflexo dos ideais sociais a seguir poderá ser uma 
das interpretações possíveis. 
1.3.3 Vinculação e Gravidez na Adolescência 
A relação entre a vinculação e a gravidez na adolescência não têm sido alvo de 
muitos estudos, contudo o aspecto da maternidade implica a revisão das relações com os 
pais, sendo por isso, de igual modo, uma oportunidade para a revisão e modificação dos 
modelos internos dinâmicos elaborados na sequência das interacções na infância. 
«Durante a gravidez “novas” relações podem estabelecer-se com a figura materna, as 
quais podem permitir rever os modelos internos dinâmicos elaborados a partir das 
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experiências da infância» (Pacheco, Costa & Figueiredo, citado por Rodrigues et al., 
2004, p.644). 
Se, por um lado, a presença de uma vinculação segura parece beneficiar a 
adaptação à maternidade, nomeadamente aquando de situações de risco, como no caso 
da maternidade na adolescência (Pacheco et al., citado por Rodrigues et al., 2004), há 
também que perceber até que ponto e sob que circunstâncias a maternidade pode 
possibilitar uma adequada revisão das relações com os pais durante a infância, no 
sentido de as mesmas serem representadas de uma forma mais coerente e organizada, 
logo mais segura. 
A teoria da vinculação assume que, na idade adulta, as ligações afectivas de um 
indivíduo adaptado do ponto de vista psicossocial têm características próprias, como a 
flexibilidade e alternância no exercício dos papéis de figura cuidadora e figura cuidada, 
consoante as exigências do meio (Rodrigues et al., 2004). De facto, o adulto seguro 
constitui-se como base segura para o outro significativo, mas também é capaz de, 
quando as circunstâncias internas e externas o exigem, recorrer ao outro para obtenção 
de segurança emocional e de apoio.  
As diferenças na vinculação adulta estão associadas a representações distintas da 
história de relacionamento com os pais na infância, daí que os sujeitos seguros tendem a 
recordar as figuras parentais de forma mais favorável comparativamente com os 
inseguros (Rodrigues et al., 2004). Embora persistam dúvidas quanto ao papel 
representado por cada uma das figuras parentais, existem evidências de que os sujeitos 
classificados como seguros na idade adulta recordam uma melhor relação com os pais 
durante a infância, particularmente com a mãe e estabelecem também relações mais 
positivas com a sua rede social mais próxima. 
Assim, as mães adolescentes com estilos inseguros de vinculação, quando 
comparadas com as mães adolescentes com estilo seguro de vinculação, evidenciam 
pior relacionamento interpessoal, quer com a sua própria mãe (e.g., menos confiança, 
menos actividades partilhadas, menos interacção positiva), quer com o companheiro 
(e.g., menos actividades partilhadas), assim como pior aliança com o terapeuta (e.g., 
pior percepção da relação e dos objectivos terapêuticos) e relatam ainda maior 
indiferença e neutralidade e globalmente menos afectos positivos para com o bebé 
(Rodrigues et al., 2004). Percebe-se, então, que a qualidade da vinculação tal como é 
avaliada na adolescência/idade adulta interfere na forma como o indivíduo se dispõe nos 
seus relacionamentos mais significativos. 
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Baumrind (citado por Boruchovitch, 1992) estudou diferentes estilos de pais e a 
sua influência no envolvimento do adolescente em comportamentos potencialmente 
autodestrutivos. Pais que são mais afectivos, democráticos e que promovem o diálogo 
entre eles e os filhos são mais capazes de proteger os seus filhos contra comportamentos 
perigosos. Romig e Bakken (citado por Boruchovitch, 1992) mencionam que famílias 
rígidas tendem a aumentar o risco de ocorrência de gravidez indesejada na adolescência. 
Do ponto de vista social, mudanças na estrutura da família e o concomitante 
aumento das taxas de divórcio parecem também contribuir para a iniciação sexual 
precoce do adolescente, que passa mais tempo na rua e é menos supervisionado pelos 
seus familiares (Steinberg, citado por Boruchovitch, 1992). 
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CAPÍTULO 2: OBJECTIVOS E HIPÓTESES GERAIS 
Tendo em conta a revisão bibliográfica efectuada, percebe-se que a relação 
estabelecida com as figuras paternais nos primeiros tempos de vida reveste-se de grande 
importância no desenvolvimento e na vida adulta. Sendo a adolescência um período 
importante do desenvolvimento, em que o adolescente se depara com uma série de 
tarefas normativas para a passagem à vida adulta, nesta fase será importante e irá 
reflectir-se a relação com os seus pais. Neste sentido, sendo a gravidez na adolescência 
uma realidade intrigante e por vezes preocupante, tornou-se interessante o seu estudo. 
Assim, neste trabalho pretende-se perceber a importância da vinculação (vinculação ao 
pai e vinculação à mãe) nas adolescentes grávidas. 
O principal objectivo desta investigação prende-se com a compreensão da 
relação que existe entre a vinculação da adolescente estabelecida com os seus pais e a 
ocorrência de gravidez. Mais especificamente, pretende-se compreender se a vinculação 
ao pai é diferente nas adolescentes que engravidam e nas adolescentes que não 
engravidam; e o mesmo em relação á vinculação à mãe. E, deste modo, tentar perceber 
se essa vinculação pode ser um factor de risco para as adolescentes engravidarem. 
 
2.1 Hipóteses Gerais: 
Hipótese 1: As adolescentes que engravidam têm uma relação de baixa qualidade ou 
não têm qualquer relação com o pai, ou seja, têm uma vinculação mais negativa com 
este do que as adolescentes que não engravidam. 
   
Hipótese 2: A vinculação à mãe é idêntica nas adolescentes que engravidam e que não 
engravidam.  
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CAPÍTULO 3: METODOLOGIA 
3.1 Definição de Variáveis 
Hipótese 1: 
Variável independente: presença vs. ausência de gravidez 
Variável dependente: vinculação ao pai 
Variáveis de controlo: idade, estatuto socioeconómico, área de residência e 
escolaridade. 
Hipótese 2: 
Variável independente: presença vs. ausência de gravidez 
Variável dependente: vinculação à mãe 
Variáveis de controlo: idade, estatuto socioeconómico, área de residência e 
escolaridade. 
 
3.2 Operacionalização das variáveis (Instrumentos) 
3.2.1 Questionário Sociodemográfico 
Foi, também, solicitado às participantes o preenchimento de um questionário 
sociodemográfico, especificamente construído para este estudo, de forma a recolher 
informações pertinentes para a investigação. Este questionário permite recolher 
informação sobre a adolescente (idade, estatuto conjugal, estatuto laboral, escolaridade, 
número de anos de estudo com sucesso e com quem vive) e informações sobre os pais 
da adolescente (idade, estatuto ocupacional, estatuto conjugal, profissão e nível de 
instrução e número de anos de estudo com sucesso). Existem duas versões, uma para 
grávidas e uma para não-grávidas; sendo que a das grávidas recolhe também informação 
sobre a gravidez (se foi desejada, planeada, o tempo de gestação, se tem o apoio dos 
pais e se houve alterações na sua residência ou nos estudos devido à gravidez). 
Eram, também, solicitados dados acerca da família de origem da adolescente, de 
forma a poder calcular o seu estatuto socioeconómico. 
 
3.2.2 GRAFFAR  
De forma a calcular o estatuto socioeconómico da família de origem das 
adolescentes, utilizou-se a Classificação de Graffar (Graffar, 1956). Esta é uma 
classificação social internacional estabelecida em Bruxelas pelo Professor Graffar. 
28 
 
Este método baseia-se no estudo, não apenas de uma característica social 
da família, mas num conjunto de cinco critérios - profissão, nível de instrução, fontes de 
rendimento familiar, conforto do alojamento e aspecto do bairro onde habita. 
Numa primeira fase, dever-se-á atribuir a cada família observada uma pontuação 
de 1 a 5 para cada um dos cinco critérios enumerados e, numa segunda fase, obter-se-á o 
escalão que a família ocupa na sociedade com a soma destas pontuações. Depois, a 
soma total dos pontos obtidos na classificação dos cinco critérios dá-nos uma pontuação 
final que corresponde à classe social (entre I e V), em que I é o nível mais alto e V é o 
nível mais baixo (Graffar, 1956). 
 
3.2.3 Questionário de Vinculação ao Pai e à Mãe (QVPM) 
De modo a poder medir a variável dependente das hipóteses apresentadas, 
proceder-se-á à utilização do Questionário de Vinculação ao Pai e à Mãe que foi 
desenvolvido por Matos e Costa (2001), tendo como base teórica as ideias de John 
Bowlby e Mary Ainsworth. 
 Este é um instrumento de auto-relato que se destina a avaliar as representações 
de vinculação que adolescentes e jovens adultos têm relativamente a cada uma das suas 
figuras parentais (pai e mãe separadamente) (Moura & Matos, 2008). É composto por 
30 itens que permitem avaliar 3 dimensões (cada uma composta por 10 itens) - Inibição 
da Exploração e Individualidade (IEI), Qualidade do Laço Emocional (QLE) e 
Ansiedade de Separação e Dependência (ASD). Os sujeitos respondem a escalas de 
Likert de seis pontos, de acordo com aquilo que sentem e pensam acerca de cada um dos 
pais (1 – “Concordo totalmente”, 6 – “Discordo totalmente”). 
O factor Inibição da Exploração e Individualidade pretende avaliar a percepção 
das limitações impostas à expressão da individualidade própria (e.g. “Os meus pais 
estão sempre a interferir em assuntos que só têm a ver comigo”) (Moura & Matos, 
2008). O factor Qualidade do Laço Emocional pretende avaliar a importância da figura 
parental enquanto figura de vinculação, percepcionada como fundamental e única no 
desenvolvimento do indivíduo, a quem este recorrerá em situações de dificuldade e com 
quem projecta uma relação duradoura (e.g. “Confio nos meus pais para me apoiarem em 
momentos difíceis da minha vida”). O factor Ansiedade de Separação e Dependência 
indica, ou não, uma experiência de ansiedade e de medo da separação da figura de 
vinculação, reveladora de uma relação de dependência (e.g. “Tenho medo de ficar 
sozinho(a) se um dia perder os meus pais”). 
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As qualidades psicométricas deste instrumento têm sido testadas, tendo 
demonstrado indicadores de validade e fiabilidade adequados (Moura & Matos, 2008). 
Para a realização deste trabalho, foi verificada a consistência interna dos itens do 
teste para as três dimensões na vinculação ao pai e na vinculação à mãe, através do 
alpha de Cronbach. Estes valores revelaram-se indicadores de uma boa consistência 
interna: a) Inibição da exploração e individualidade para a mãe (α = .851) e para o pai 
(α = .844); b) Qualidade do laço emocional para a mãe (α = .905) e para o pai (α = 
.954) e c) Ansiedade de separação e dependência para a mãe (α = .881) e para o pai (α 
= .909). 
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CAPÍTULO 4: HIPÓTESES ESPECÍFICAS 
Tendo em conta o instrumento utilizado para a operacionalização da variável 
dependente, houve necessidade de formular hipóteses mais específicas adaptadas à 
informação recolhida pelo questionário em questão e tendo em conta as primeiras 
hipóteses gerais. Sendo as hipóteses específicas, as seguintes: 
Hipótese 1a: As adolescentes que engravidam percepcionam uma maior Inibição 
da exploração e individualidade por parte do pai. 
Hipótese 1b: As adolescentes que engravidam percepcionam uma menor 
Qualidade do laço emocional com o pai. 
Hipótese 1c: As adolescentes que engravidam percepcionam uma maior 
Ansiedade de separação e dependência em relação ao pai. 
Hipótese 2a: As adolescentes que engravidam e as adolescentes que não 
engravidam percepcionam a Inibição da exploração e individualidade em relação à mãe 
de forma semelhante.  
Hipótese 2b: As adolescentes que engravidam e as adolescentes que não 
engravidam percepcionam a Qualidade do laço emocional em relação à mãe de forma 
semelhante.  
Hipótese 2c: As adolescentes que engravidam e as adolescentes que não 
engravidam percepcionam a Ansiedade de separação e dependência em relação à mãe 
de forma semelhante.  
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CAPÍTULO 5: DELINEAMENTO DO ESTUDO 
 
5.1 Procedimento 
 De forma a testar as hipóteses definidas e operacionalizadas, formaram-se dois 
grupos de investigação aos quais foram aplicados os instrumentos anteriormente 
descritos, de modo a reunir uma amostra de sujeitos que conduzisse à obtenção de dados 
significativos para poder confirmar ou refutar as hipóteses formuladas. Esses grupos 
correspondem ao “grupo experimental” composto pelas adolescentes grávidas e o 
“grupo de controlo” constituído pelas adolescentes não grávidas. 
 As amostras foram recolhidas em diferentes locais, o grupo das adolescentes 
grávidas foi recolhido na Unidade de Adolescência da Maternidade Dr. Alfredo da 
Costa. O grupo de adolescentes não grávidas foi recolhido em escolas secundárias (de 
regime geral e em cursos profissionais), igualmente, do Distrito de Lisboa.  
Esta investigação teve um único momento de aplicação dos questionários às 
participantes. Inicialmente apresentou-se uma folha com informação acerca do objectivo 
do estudo e das condições de participação (como a confidencialidade e a participação 
voluntária), sendo de seguida convidadas a assinar a declaração de consentimento 
informado (de forma a declarar que percebiam o estudo e concordavam em participar). 
O primeiro questionário a ser preenchido era o sociodemográfico, seguido do 
Questionário de Vinculação ao Pai e à Mãe.  
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CAPÍTULO 6: RESULTADOS 
Para proceder à análise estatística dos dados obtidos através da aplicação dos 
instrumentos, foi utilizado o software Statistical Package for the Social Sciences versão 
17.0 (SPSS 17.0). A análise de resultados será organizada de acordo com as hipóteses 
formuladas para esta investigação. Primeiramente, serão apresentadas as características 
da amostra e a estatística descritiva referente aos resultados do instrumento aplicado. 
 
6.1 Participantes 
A amostra é constituída por 60 participantes, 29 adolescentes não-grávidas e 31 
adolescentes grávidas. As várias características das adolescentes deste estudo são 
descritas nos quadros abaixo.  
 
Quadro 1. Médias e desvios-padrão da idade e da escolaridade das adolescentes 
            GRÁVIDAS       NÃO GRÁVIDAS 
 
M DP M DP 
IDADE 16.4 1 16.3 0.97 
NAECS* 8.4 1.7 10 0.82 
Nota. *NAECS – Número de anos de estudo com sucesso 
 
 Como se verifica, as idades têm médias semelhantes nas grávidas e nas não-
grávidas, no entanto no que diz respeito ao NAECS as não-grávidas têm uma média 
superior. O quadro seguinte mostra mais algumas características sociodemográficas 
destas adolescentes. 
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Quadro 2. Distribuição das variáveis nível de escolaridade, estatuto conjugal, 
coabitação, estatuto laboral e estatuto socioeconómico das adolescentes. 
            GRÁVIDAS NÃO GRÁVIDAS 
NÍVEL ESCOLAR 
 
Instrução Primária 
 
3.4% 
 
0% 
   
2º Ciclo 
  
44.8% 
 
3.2% 
   
3º Ciclo 
  
51.7% 
 
87.1% 
      Ensino Secundário   0%   9.7% 
ESTATUTO CONJUGAL Casada 
  
0% 
 
3.2% 
   
Solteira 
  
82.8% 
 
96.8% 
   
União de facto 
 
13.8% 
 
0% 
      Outro     3.4%   0% 
COM QUEM 
VIVE 
 
Família de Origem 
 
82.8% 
 
100% 
   
Namorado 
 
10.3% 
 
0% 
   
Família do Namorado 3.4% 
 
0% 
      Outro     3.4%   0% 
ESTATUTO 
LABORAL 
 
Empregado 
 
3.4% 
 
0% 
   
Desempregado 
 
10.3% 
 
0% 
      Estudante     86.2%   100% 
ESTATUTO SÓCIOECONÓMICO I 
  
0% 
 
0% 
   
II 
  
0% 
 
48.4% 
   
III 
  
44.8% 
 
51.6% 
   
IV 
  
55.2% 
 
0% 
      V     0%   0% 
 
Nos dados apresentados, podem ver-se mais algumas semelhanças e diferenças 
entre os dois grupos de adolescentes. Passemos, então, a analisar as características 
sociodemográficas da família de origem destas adolescentes. 
Quadro 3. Médias e desvios-padrão das idades e escolaridades dos pais das adolescentes 
  GRÁVIDAS NÃO GRÁVIDAS 
 
M DP M DP 
IDADE PAI 46.1 4.2 47.4 6.5 
NAECS PAI 6.2 3 8.9 3.2 
IDADE MÃE 44.1 5 44.7 6.9 
NAECS MÃE 6.8 2.1 9.1 3.1 
Nota. *NAECS – Número de anos de estudo com sucesso 
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 No que respeita às idades e aos NAECS dos pais das adolescentes verifica-se o 
mesmo padrão que nas adolescentes. Analisemos, então, outras características que 
poderão ser importantes. 
Quadro 4. Distribuição das variáveis nível de escolaridade, estatuto conjugal, 
coabitação, estatuto laboral e estatuto socioeconómico dos pais das adolescentes. 
            GRÁVIDAS NÃO GRÁVIDAS 
   
Empregado 
 
55.2% 
 
74.2% 
ESTATUTO OCUPACIONAL Desempregado 
 
41.4% 
 
19.4% 
   
Estudante 
  
0% 
 
6.5% 
      Outro     0%   3.2% 
   
Casado 
  
48.3% 
 
71% 
ESTATUTO CONJUGAL Solteiro 
  
17.2% 
 
9.7% 
(MÃE) 
  
União de facto 
 
20.7% 
 
0% 
   
Divorciado 
 
10.3% 
 
16.1% 
      Outro     0%   3.2% 
   
Primária 
  
24.1% 
 
19.4% 
NÍVEL INSTRUÇÃO 
 
2º ciclo 
  
37.9% 
 
9.7% 
(MÃE) 
  
3º ciclo 
  
24.1% 
 
29.0% 
   
Secundário 
 
0% 
 
25.8% 
      Superior     3.4%   12.9% 
ESTATUTO OCUPACIONAL Empregado 
 
75.9% 
 
83.9% 
(PAI) 
  
Desempregado 
 
6.9% 
 
9.7% 
      Outro     6.9%   3.2% 
   
Casado 
  
48.3% 
 
71% 
ESTATUTO CONJUGAL Solteiro 
  
20.7% 
 
9.7% 
(PAI) 
  
União de facto 
 
20.7% 
 
6.5% 
      Divorciado   3.4%   9.7% 
   
Primária 
  
41.4% 
 
19.4% 
NÍVEL INSTRUÇÃO 
 
2º ciclo 
  
24.1% 
 
12.9% 
(PAI) 
  
3º ciclo 
  
3.4% 
 
19.4% 
   
Secundário 
 
13.8% 
 
38.7% 
      Superior     0%   6.5% 
 
No que diz respeito às adolescentes grávidas, estas apresentavam um tempo de 
gestação médio de 26 semanas (DP = 8). Em 96.6% dos casos a gravidez não foi 
planeada e em 89.7% dos casos a gravidez é desejada. A maioria das adolescentes 
(96.6%) contaram aos pais que estavam grávidas e uma elevada percentagem de casos 
(89.7%) contou com o apoio do pai e da mãe. Em 72.4% dos casos, não houve 
alterações de residência devido à gravidez e em 82.8% não existiram alterações em 
relação aos estudos. 
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6.2 Estatística Descritiva dos Dados da Vinculação 
Relativamente ao Questionário de Vinculação ao Pai e à Mãe, foi feita uma 
estatística para cada uma das dimensões avaliadas (Inibição da exploração e 
individualidade, Qualidade do laço emocional e Ansiedade de separação e 
dependência), independentemente para a vinculação ao pai e para a vinculação à mãe; 
em ambos os grupos, o de adolescentes grávidas e o de adolescentes não-grávidas. 
 
Quadro 5. Médias e desvios-padrão das sub-escalas do QVPM relativo aos pais das 
adolescentes. 
  GRÁVIDAS   NÃO-GRÁVIDAS 
 
M DP M DP 
Explor 3.4 0.7 3 1.2 
Emocional 4.3 1.4 4.7 1.2 
Dependência 3.6 1.1 3.7 1.2 
Nota. Explor – Inibição da exploração e individualidade, Emocional – Qualidade do laço emocional, 
Dependência – Ansiedade de separação e dependência 
 
Quadro 6. Médias e desvios-padrão das sub-escalas do QVPM relativo às mães das 
adolescentes. 
  GRÁVIDAS   NÃO-GRÁVIDAS 
 
M DP M DP 
Explor 3.9 0.8 3.4 1.2 
Emocional 4.9 0.9 5.1 0.8 
Dependência 4.0 1.0 4.0 1.0 
Nota. Explor – Inibição da exploração e individualidade, Emocional – Qualidade do laço emocional, 
Dependência – Ansiedade de separação e dependência 
 
6.3 Testagem da Normalidade 
Testou-se a normalidade da distribuição das variáveis intervalares e das 
variáveis psicológicas, tendo-se obtido que a idade do pai e a idade da mãe não se 
ajustam a distribuições normais, assim como as variáveis psicológicas que dizem 
respeito às dimensões Inibição da exploração e individualidade, Emocional e 
Ansiedade de separação e dependência do pai e da mãe. 
 No entanto a análise realizada com os resultados obtidos, contempla a 
possibilidade das distribuições das variáveis não se fazerem sempre dentro da 
normalidade, assim a análise é válida na medida em que o teste de Box mostra que foi 
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admitida a igualdade da matriz das covariâncias (com os valores p = .223 para a análise 
da vinculação ao pai e p = .328 para a análise da vinculação à mãe), ou seja, a diferença 
não é significativa. 
6.4 Comparação das variáveis sociodemográficas nos dois grupos 
De forma a perceber se existiam diferenças significativas entre os dois grupos 
nas variáveis sociodemográficas e se, eventualmente, poderiam influenciar os 
resultados, utilizou-se o teste t-student para grupos independentes. Assim, verificou-se 
se existiam diferenças significativas entre o grupo de grávidas e o de não-grávidas, no 
que respeita às variáveis: idade da adolescente, número de anos de estudo com sucesso 
(NAECS) da adolescente, idade da mãe, número de anos de estudo com sucesso da mãe, 
idade do pai e número de anos de estudo com sucesso do pai. 
Percebeu-se que as variáveis relativas ao número de anos de estudo com sucesso 
(escolaridade), tanto da adolescente como do pai e da mãe apresentam diferenças 
significativas entre os dois grupos (respectivamente: t = -4.64, p = .00; t = -.85, p = .00; 
t = -3.13 , p = .00). 
 
6.5 Testagem das hipóteses 
Para testar as hipóteses apresentadas, procedeu-se à análise da variância 
múltipla, pois pretende-se analisar de que forma a vinculação, nas três dimensões 
descritas anteriormente e em simultâneo, varia de acordo com os dois grupos de 
investigação. Tendo em conta que o número de anos de estudo com sucesso revelou 
uma diferença significativa entre os grupos, nesta análise o NAECS da adolescente foi 
inserido como co-variante: Assim, a nossa análise passa a designar-se por MANCOVA. 
Uma vez que temos dados relativos ao pai e à mãe, procedeu-se, separadamente, a uma 
MANCOVA para a vinculação à mãe e para a vinculação ao pai.  
 
6.5.1 Testagem da Hipótese 1 
Nesta análise, não se verificaram resultados significativos nos testes estatísticos 
realizados (Pillai’s Trace, Wilks’ Lambda, Hotelling’s Trace e Roy’s Largest Root), 
apresentando um valor F = 1.33 (df = 48) e um p = .276. Nesta sequência, fez-se uma 
análise variável a variável, ou seja, para cada uma das dimensões da vinculação ao pai e 
obtiveram-se os resultados apresentados no quadro seguinte. 
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Quadro 7. Resultados da MANCOVA realizada com as subescalas do QVPM relativas 
aos pais das adolescentes, depois de controlada a variável escolaridade. 
  GRÁVIDAS   NÃO-GRÁVIDAS       
 
M DP M DP F df p 
Explor 3.4 0.7 3 1.2 3.4 1 .07 
Emocional 4.3 1.4 4.7 1.2 0.8 1 .37 
Dependência 3.6 1.1 3.7 1.2 0.4 1 .54 
Nota. Explor – Inibição da exploração e individualidade, Emocional – Qualidade do laço emocional, 
Dependência – Ansiedade de separação e dependência 
Pode, também, verificar-se que não existe nenhum resultado com significância 
estatística. No entanto pode sublinhar-se o valor Explor da vinculação ao pai (p = .07) 
que se revela quase significativo.  
 Foram, também, realizadas outras análises com o NAECS dos pais da 
adolescente inseridos como co-variantes e os resultados apontavam no mesmo sentido, 
não havendo nenhum valor significativo. Finalmente, foram realizadas análises 
suplementares com todas as possíveis combinações entre todos os NAECS, e mais uma 
vez se confirmou não existirem diferenças significativas. 
6.5.2 Testagem da Hipótese 2 
Nesta análise, também, não se verificaram resultados significativos nos testes 
estatísticos realizados (Pillai’s Trace, Wilks’ Lambda, Hotelling’s Trace e Roy’s 
Largest Root), apresentando um valor F = 1.138 (df = 49) e um p = .343. Nesta 
sequência, fez-se uma análise variável a variável, ou seja, para cada uma das dimensões 
da vinculação à mãe e obtiveram-se os resultados apresentados no quadro apresentado, 
seguidamente. 
Quadro 8. Resultados da MANCOVA realizada com as subescalas do QVPM relativas 
às mães das adolescentes, depois de controlada a variável escolaridade. 
  GRÁVIDAS   NÃO-GRÁVIDAS       
 
M DP M DP F df p 
Explor 3.9 0.8 3.4 1.2 1.8 1 .12 
Emocional 4.9 0.9 5.1 0.8 2.5 1 .19 
Dependência 4.0 1.0 4.0 1.0 0.9 1 .35 
Nota. Explor – Inibição da exploração e individualidade, Emocional – Qualidade do laço emocional, 
Dependência – Ansiedade de separação e dependência 
Tendo em conta os resultados apresentados parece que a hipótese 2 é 
confirmada, pois não se verificam diferenças significativas ao nível da vinculação à mãe 
nas adolescentes grávidas e não-grávidas. 
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7. DISCUSSÃO 
As adolescentes que participaram neste estudo têm uma média de idade de 16 
anos, enquadrando-se no previsto e com uma equivalência nos dois grupos. No que diz 
respeito à escolaridade, verifica-se que as adolescentes grávidas têm menos estudos, o 
que vai de encontro com o que é descrito na literatura, ou seja, que estas jovens tendem 
a ser estudantes com menos sucesso e menores aspirações académicas (Canavarro & 
Pereira, 2001). Apesar de as adolescentes que engravidam terem idades semelhantes às 
adolescentes que não engravidam, as primeiras têm menos anos de estudo o que revela 
que começaram a chumbar mais cedo, logo o facto de as adolescentes começarem a 
chumbar pode ser considerado indicador de risco para uma possível gravidez. 
No entanto, a grande maioria são estudantes e isso não sofreu alterações com a 
gravidez, o que vem contrariar a ideia de Brandão e Heilborn (2006) de que o abandono 
escolar é característica típica das adolescentes que engravidam. Isto pode querer dizer 
que a nossa sociedade tem evoluído no sentido de que estas adolescentes se organizam e 
não necessitam de abandonar a escola, talvez por existir uma aceitação cada vez melhor 
por parte dos colegas e apoio por parte dos professores que tornam possível a adaptação 
a esta nova fase. Também se verificou que a maior parte destas adolescentes vive com a 
família de origem, contou aos pais acerca da gravidez e estes apoiam, o que vem 
confirmar a ideia de que as famílias se preocupam e se mobilizam para resolver as 
adversidades, sendo a gravidez da adolescente um problema a ser enfrentado com o 
suporte familiar (Silvia & Tonete, 2006). 
 Como seria de esperar, a maioria das adolescentes não planeou a gravidez. No 
entanto, esta passou a ser desejada. Este resultado pode dever-se ao facto de algumas 
adolescentes não terem um amadurecimento psicológico e biológico equivalente, 
constituindo um risco para uma iniciação sexual precoce (Simkins, citado por 
Boruchovitch, 1992; Aquino et al., 2003; Saito, s.d.). Assim, e sendo a adolescência um 
período de intensa necessidade de explorar e experimentar (Boruchovitch, 1992) é 
preciso não esquecer a existência de uma percepção de invulnerabilidade (Feijó & 
Oliveira, 2001), e é dentro deste contexto de risco que o comportamento sexual do 
adolescente vem sendo pensado e entendido e a maioria dos casos de gravidez na 
adolescência, é indesejada (Boruchovitch, 1992). Contudo, é de salientar que estas 
jovens têm na sua grande maioria uma falta de objectivos e acabam por encontrar num 
filho a oportunidade de ter um projecto de vida, assim como a oportunidade de construir 
a sua identidade (Neto, 2004). 
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 O estatuto socioeconómico das adolescentes grávidas divide-se entre o nível III e 
o nível IV e o das adolescentes não-grávidas divide-se entre os níveis II e III, 
percebendo-se, assim, que as adolescentes grávidas tendem a ter um estatuto 
socioeconómico inferior, tal como foi supracitado no referencial teórico (Alegria et al., 
1989; Brandão & Heilborn, 2006; Neto, 2004). 
 Relativamente às famílias das jovens, constata-se que a idade dos pais é 
equivalente em ambos os grupos. A maior parte dos pais e mães em ambos os grupos 
(grávidas e não-grávidas) são casados, no entanto esta percentagem nos pais e mães das 
adolescentes grávidas é inferior a 50% havendo, também uma percentagem expressiva 
de pais e mães solteiros e em união de facto. Estes resultados vão de encontro à ideia de 
uma família menos coesa, sendo, muitas vezes, estas famílias caracterizadas como 
monoparentais, predominantemente matriarcais (Brandão & Heilborn, 2006; Carlos et 
al., 2007). As mães destas jovens que engravidam têm uma taxa de desemprego mais 
elevada o que sustenta a ideia da predominância matriarcal em casa. 
 Tal como se verificou nas adolescentes grávidas, também os seus pais revelam 
níveis de instrução e número de anos de estudo com sucesso inferiores aos dos pais das 
adolescentes que não engravidam, o que leva a crer que poderá existir uma influência do 
meio em que estão inseridos e leva a formar a ideia de que pais com baixa escolaridade 
tendem a ter filhos com baixa escolaridade, podendo hipotetizar-se como um factor de 
risco para a gravidez na adolescência. 
 Tendo em conta todos estes factos, percebe-se que em algumas características os 
dois grupos em estudo não se conseguiram constituir de forma equivalente, pelo que 
parece que estas diferenças se devem à variável independente, ou seja, o facto de a 
adolescente estar grávida pressupõe um conjunto de características que não se encontra 
tão frequentemente em adolescentes não grávidas da mesma idade. Desta forma, 
características, como o baixo estatuto socioeconómico, a baixa escolaridade e a baixa 
coesão familiar podem constituir-se como factores de risco para a adolescente vir a 
engravidar. 
 De acordo com os objectivos iniciais e com as hipóteses propostas, 
conjecturava-se, essencialmente, que existiriam diferenças significativas no que diz 
respeito à vinculação ao pai entre as adolescentes grávidas e não grávidas. Assim, 
esperava-se encontrar diferenças na estatística descritiva que sugerissem uma 
vinculação ao pai nas diversas dimensões diferente nos dois grupos em estudo. No 
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entanto, verificam-se valores médios muito semelhantes, apontando para diferenças 
pouco ou nada significativas. 
 Por outro lado, conjecturava-se uma vinculação à mãe nas diversas dimensões 
semelhante nos dois grupos, o que parece verificar-se na estatística descritiva. 
 Os resultados da MANCOVA, para a vinculação ao pai, não se mostraram 
significativos como seria de esperar, o que vai refutar a primeira hipótese que previa 
diferenças significativas na vinculação ao pai. Este facto vem contrariar a maior parte da 
literatura apresentada. No entanto, isto pode ser explicado por uma evolução da 
sociedade no que diz respeito à gravidez na adolescência. Este tem sido um facto 
bastante estudado, debatido e muito frequente nos nossos dias o que pode ter conduzido 
a uma melhor adaptação ao fenómeno. Ou seja, podemos estar a assistir a uma mudança 
nas relações familiares destas jovens, essencialmente em relação ao pai, parece existir 
pela parte das adolescentes o sentimento de um relação satisfatória com o pai, que é 
equivalente em todas as adolescentes, tanto nas que engravidam como nas que não 
engravidam. Parece haver uma evolução no sentido de um pai mais presente na vida 
destas adolescentes. 
 Tal como Bowlby (1969) referia, as crianças têm mais do que uma figura à qual 
se podem vincular e para as quais direccionam os comportamentos de vinculação, 
embora estas figuras não sejam tratadas da mesma maneira. Apesar de não ter sido o 
objectivo deste estudo, ao olhar para a estatística descritiva, percebem-se sempre 
valores relativamente superiores na vinculação à mãe. O que não é significativo para 
este estudo pois não revela diferenças entre os dois grupos, mas é um facto interessante 
para reflexão. 
 Apesar de nenhum resultado se demonstrar, efectivamente, significativo, há um 
resultado que se pode ressaltar pelo seu valor quase significativo, que diz respeito à 
vinculação ao pai na dimensão Inibição da exploração e individualidade (p = .07). 
Sendo o valor desta dimensão superior nas adolescentes grávidas, pelo que estes 
resultados de alguma forma apoiam a hipótese 1a. Esta dimensão avalia a percepção das 
limitações impostas à expressão da individualidade própria. Embora Paquette (2004) 
refira que os pais desempenham um papel particularmente importante no 
desenvolvimento das crianças no que diz respeito à abertura para o mundo, com uma 
tendência a excitar, surpreender e incentivar as crianças a correr riscos, ao mesmo 
tempo que garantem a segurança destas, permitindo assim que as crianças aprendam a 
ser corajosas em situações estranhas, bem como a defender-se, este aspecto prende-se 
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com a interacção, com a brincadeira. No entanto a brincadeira de pai-filho, rude e 
confusa incentiva à obediência e ao desenvolvimento de habilidades de competição nas 
crianças (Paquette, 2004). Assim, a figura paterna apresenta a criança ao mundo, mas 
com regras e restrições, transmitindo-lhe a ideia de obediência, e estas interacções com 
o pai podem criar esse modelo de relação nas crianças que irão sentir por parte do pai a 
tal inibição da exploração e individualidade. Este parece ser o modelo dos pais nas 
grávidas adolescentes. 
 Considerando o resultado apresentado anteriormente, podemos reflectir acerca 
do que Grossmann et al. (2002) verificou no seu estudo, e que levou à conclusão de que 
a sensibilidade e a responsividade dos pais do sexo masculino durante o brincar era um 
melhor preditor das representações de vinculação da criança a longo prazo, 
demonstrando assim que o apoio que estes progenitores oferecem durante a exploração 
da criança constitui uma parte importante do sistema de vinculação com o pai; o que 
parece não estar a funcionar em pleno nas adolescentes grávidas. 
 A hipótese 2 previa que não houvesse diferenças significativas no que diz 
respeito à vinculação à mãe, entre os dois grupos. De facto, tal verifica-se e podemos 
dizer que a hipótese foi confirmada. No entanto, previa-se que não existissem diferenças 
ao nível da vinculação à mãe, mas que se verificassem diferenças ao nível da vinculação 
ao pai e que não se verificam, daí que seja necessário ponderar a expressividade da 
confirmação da hipótese 2. Pode reflectir-se que estes dados poderão dever-se ao facto 
de a vinculação ao pai e à mãe não ter diferenças entre as adolescentes grávidas e as 
adolescentes não-grávidas. 
 Parece, portanto, que a gravidez na adolescência, nas adolescentes do estudo 
apresentado, não se deve a uma influência da vinculação ao pai. Pode-se postular que 
estas gravidezes se relacionem com outros factores como a discrepância entre o 
desenvolvimento cognitivo e emocional e o desenvolvimento físico, como referido 
anteriormente, que pode conduzir a um início da sexualidade precoce que, por sua vez, 
leva à gravidez. Um outro factor a ter em consideração é a comunicação familiar acerca 
da sexualidade. Segundo Dias e Gomes (1999), a comunicação sobre sexualidade entre 
pais e filhos é marcada, por uma ambiguidade em que ambas as partes reconhecem o 
problema, mas evitam enfrentá-lo. Dado que a gravidez adolescente pode acontecer 
tanto por falta de informação, quanto por erros no uso de contracepção, e a comunicação 
com os pais não ser de qualidade nem esclarecedora, podemos estar a enfrentar uma 
situação que traz consequências negativas. 
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8. CONCLUSÃO 
O principal objectivo deste estudo era a compreensão da relação existente entre a 
vinculação da adolescente estabelecida com os seus pais e a ocorrência de gravidez, em 
especial a vinculação ao pai que se postulava influenciar o facto de as adolescentes 
engravidarem ou não. 
Deste modo conseguiu-se uma melhor compreensão da vinculação que as 
adolescentes (grávidas e não grávidas) estabelecem com os seus pais e, também, um 
melhor entendimento de algumas características específicas das adolescentes que 
engravidam e da sua família de origem. 
Assim, podemos concluir que as adolescentes que engravidam têm, por norma, 
um baixo nível de escolaridade, poucos objectivos de vida, provêm de um meio 
socioeconómico baixo e a existência de uma baixa coesão familiar. As suas famílias de 
origem são por norma pessoas com baixo nível de escolaridade, o que leva a menos 
oportunidades de emprego e, consequentemente, a um nível socioeconómico 
desfavorecido. 
 O facto de as adolescentes engravidarem não parece estar relacionado com a 
vinculação ao pai como era previsto nas hipóteses, no entanto a dimensão Inibição da 
exploração e individualidade parece ter alguma influência nesse facto. Tendo esta 
dimensão apresentado valores superiores para as adolescentes grávidas, o que leva a 
crer um mau funcionamento nesse aspecto da vinculação ao pai nas grávidas 
adolescentes. 
 No que diz respeito à vinculação à mãe, esta não apresenta diferenças entre as 
adolescentes grávidas e as adolescentes não grávidas. 
 Este estudo não levou à confirmação das duas hipóteses, o que se pode dever a 
uma evolução dos factos num sentido diferente do estudado ou às limitações deste 
estudo. Sendo que, estas limitações se prendem com o baixo número de sujeitos da 
amostra, o facto de nem todas as variáveis terem uma distribuição normal e os dois 
grupos não serem equivalentes em determinadas características sociodemográficas.  
 Sugere-se, assim, em investigações futuras um estudo com dois grupos mais 
homogéneos nas características sociodemográficas e com uma amostra maior. Seria 
interessante, também, comparar a diferença entre a vinculação ao pai e a vinculação à 
mãe nos dois grupos. 
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